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　　　The　bony　outgrowths　of　the　spi’nal　column　as　the　causation　of　low－back　pain　’have　been　studied，
espeeially　as　“Spondylitis　deformans”，　and　numerous　theories　have　been　expounded．
　　　There　are，　however，　certain　pathological　changes　other　than　the　so－called　Spondylitis　deformans　among
the　above　mentioned　bony　out．crrowths．　．
　　　The　location　and　figure　of　these　outgrowths　in　dorsal　and　lumbal　spinal　column　of．　dead　and　living
bodies　were　studied　maeroseopieally　and　roentgenologically　in　surveying　possible　eorrelations　between
low－baek　pain　and　these　bony　changes，　whieh　will　be　called　“exostoti　e　bony　outgrowths”．
　　　　1）　Exostotic　bony　outgrowths　in　dorsal　and　lumbal　columns　were　observed　not　on！y　in　older　ages　but
also　in　ages　below　30．　Although　not　verified　roentgenologically，　there　are　definite　small　outgrowths．in
many　parts　of　the　spinal　eolumn，　prior　to七be　time　of　the　marked　bony　transformation，　known　as　Spon－
dyli七is　deformans．　It　is　pointed　out　that　in　the　majority　of　cases　roen七genological　figures　fail　to　reveal
exostotie　bony　outgrowths　which　exsist　in　most　cases．
　　　2）Mos七〇f　the　outgrowths　were　seen　in七he　lower　dorsal　column　and　on　the　4th　or　5th　lumbal
column，　hence　it　is　clear　that　the　majority　of　these　exostotic　bony　outgrowths　appeared　in　sites，　in　whieh
‘‘撃盾≠пhis　exacted　or七hos七a七ically，　caused　by　the　vertical　position　of　the　body　or　extension　and／or　contrac－
tion　of　column．
　　　3）　Roentgenologieal　appearance　of　bony　outgrowths　in　living　body　were　less　than　in　bone　specimens
henee　there　are　many　unexpected　bony　outgrowths，　which　cannot　be　roentgenologically　ascertained，　in
the　living　body．
第1部　骨賂標本についての研究
緒 言
　　人体の脊椎骨，ことに胸椎下部，腰椎は，体重を麦持す
る重心ともなるべき部分であり，さらに人間が活動するに
あたり，いろいろな生活条件でこの部に過大．な重力が負荷
されることはいうまでもない。また，胸椎の生理的轡曲に
おいても，いろいろな原因で重さが加えられることも当然，
考えられることで．ある。
　胸痛に関しては，．古くから解剖学的，臨床的にも研i究さ
れている。Steindleri）の最近の分類によれば，腰痛の原因
には外傷性45．7％，職業性13．9％，姿勢性20．3％，その他
20％となっているが，そのほかにも骨の機能変化によって
も腰痛を惹起すると考えられ，腰仙部が運動による枢要な
麦点を．なすころから，解剖学的に重点がおかれている．が，
細矢s）は，かかる点に藩目して腰椎ことに第5腰椎に附着
する腸腰靱帯の形態を6群束にわけて解剖学的研究をおこ
なっている。
　背痛に関しては，腰痛に比して記載はすくないがStein－
dlerの分類によるものと，同じことが背痛としておこるこ
とは考えられる。
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　腰背痛の原因としての骨増殖は古くから考えられ，こと
に変形性脊椎症は諸家の研究があり，その成因については，
さまざまな発表があげられている。即ちWenzelが変形性
脊椎症としてはじめて解剖学的に図示してから，これに関
する研究がはじまりRoskitansky？）およびLuschka3）は，
同声の発現脊椎における荷重圧迫のために椎間軟骨の弾力
性が減退，または消失するのが原因となることを病理解剖
学：的に主張したが，Beneke4）は，同封の成因は椎間軟骨の
第一衣退行変性であると’説ぎ，Assmann’”））は一種の消粍性
疾患であると述べ，Simonds6）は，老人性の退行変性に重
きをおいて説明している。；本邦においては浪越9）・10＞は，同
症の臨床的ならびにレ線学的研究を発表し，さらに組織学
的研究もおこなっているが，それによると同症は年令によ
る生理約変化であって，単にこの像のみによっては，その
変化が病的であるとは認め難い。しかし，20～40歳代に腰
背痛を訴えるものに，かかる変化を脊椎に有するものが多
いこと，これは脊椎変化の年齢的要約に加うるに，他の特
殊な力学的および体質的要約の参加するものがあって，こ
の生理的な脊椎の変化を促進助成し，その変化を高度なら
しめるものであるから，壮年期において，かかる変化像を
認めるものは病的変化であると論述している。さらに浪越
は，成人ホルマリン標本について側面レ線撮影により形態
像を調査し，また中村は，変形性脊椎症の部位について屍
体により検査して，同症は脊椎の生理的側轡と密接な関係
を有すると述べ，矢原IJ）は，腰椎について生体のレ線撮影
により，形態像を唇状，粥状，鋸歯状の3群にわけて詳細
に発表している。
　変形性脊椎症については，かくのごとく研究が進められ
ているが，骨増殖には，これと形状の異なった骨増殖のあ
ることもみうけられるのである。骨の増殖に関しては，
Volkmann＆Hue七erは，過度の強圧はかえって骨の新生
を防止するが，軽度の圧迫は骨の新生を誘導すると述べ，
Wolfは，逆に強圧はかえって骨の新生をながすといい，
Rouxは，幼若時代の軟骨の発育および，これにつづいて
おこる骨の発育に対しては，明かにVolkmannの圧迫説
を認め，Wolfの説は機能的に分類した骨の発’即製にのみ
適用されるとなし，さらに圧迫のみでなく，牽引をかねた
圧迫動揺は骨の新生をうながす早期となるといっている。
　私は，変形性脊椎症も含めて，脊椎にみられる骨増殖
を，外骨腫様骨増殖exos七〇tische　Knochenwucherung
とし，これと腰背痛との関係の追求の基礎段階として，屍
体の胸・腰椎骨について，その発生部位，形態像を調査し，
つづいてその骨の状態がレ線学的にいかに出現するかを研
究した。
　研究資料は北大第二解剖学教室児玉教授の御好意、によ
り，同教室所蔵の任意にえらんだ骨酪標本103体で，その
結果，いささか新知見をえたのでここに発表する。
調査材料および調査方法
　北大解剖学教室所有の漂白せる脊椎骨を，骨に他の病変
のあるもの，および破損，欠損のあるものを除外し，その
骨増殖が，Beneke－Schmor17）の説によるか，　Rokitansky
説によるか，はたまたSimondsの説によるかはさておき『，
形成された骨の増殖性変化をまったく客観的に系統的に検
索することとし，任意に103体をえらび，各椎骨の上下関
節面をパラフィンにて接着連結して正面および左右両側面
を図に描き，骨増殖の部位を，正輝線を境として左側，右
側に大別し，さらに椎体の上縁，下縁および椎体の上下緻
の中聞に発生するものと3大別して，その出現顕度ならび
に年齢および性との関係，形態像について調査し，またこ
れら椎体の側面レ線撮影（4ツ切フィルムにて電圧，45ρ00
V，電流50mA，時聞0．2秒，距離30　cmの条件）をおこ
ない骨驕漂本による調査と同様の調査をおこなった。但し
本報告にはレ線像影写真は掲戴することを省略した。正面
レ線量影は後面の辺縁棘突起と椎体中央側と相交り椎体の
骨増殖の像は不明となり，辺縁のみ現われるとなると側面
撮影と同様な結果になると考えられたので，側面撮影のみ
おこなった。また男女性別の出現頻度は脚数がすくなくて
的確な出現率とはいいきれないが，少数例のままに発表し
た。
　　　　　　　　　　調査成績
1。胸椎について
　1．性別および年齢別出現頻度：調査椎体103体を20
～29族i，30～39層歳，　40～49歳，　50～59歳，　60～69歳，　70
歳以上の6組にわかちこれを男女別として骨増殖の発生頻
度を骨酪標本，レ線線に観察した。
　1）体罰による骨増殖の発生頻度の骨驕標本およびレ線
像影による調査戎績の結果は第1表のごとくである。
第1表胸椎における骨増殖の体認
　　　出現頻度　（骨略標本）
年　　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
出現頻度
　（％〉
?????
26．0
64．2
75．0
81．8
82．6
100．0
13．3
35．7
50．0
72．7
78．2
100．0
例 数
15　（612，　9　3）
14　（S13，　9　1）
20　（6　19，　9　1）
11　（6　8，　9　3）
23　（6　15，　9　8）
22　（6　9，　9　13）
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　2）骨増殖発生頻度を発生羽数により，骨儲標本および
レ線像影による調査成績の結果セま，第2表のごとくである。
第2表胸椎における骨増殖の発生椎数
　　による出現頻度　（骨酪標本）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
出現頻度
　（％）
5．5
19．0
31．2
55．3
46V
60．5
?????
2．7
7．7
12．5
37．0
25．0
42．4
?
数
15　（6　12，　9　3）
14　（613，　9　1）
20　（8　19，　9　1）
11　（6　8，　9　3）
23　（6　15，　9　8）
22　（6　9，　913）
　即ち，骨増殖の出現率は町制標本による観察成績および
レ線像影による観察成績のいつれによっても，その出現率
はi若年者では低いが，50歳以上になると急激に増加するこ
と力凝つかる。
　2．各胸椎における出現頻度：
　1）骨酪標本によって各胸椎における骨増殖出現頻度の
調査成績は第3表のごとくである。即ち，表示せるごとく
ng　1，　II胸椎では，その出現数はすくなく，胸椎下部へ進む
につれて増加の傾向をしめている。
　2）レ線像影によって各胸椎における骨増殖出現頻度の
調査成績は第4表のごとくであって，各天一による骨増殖
の発生度の順序は，骨酪標本による調査成績と大差はみら
れない。　　　　．
　3．骨増殖の出現部位：
　1）骨増殖の出現部位を，椎体の上縁に発生するもの，
下縁に発生するもの，およびその中聞に発生するものにわ
けて，これを，骨賂標本によって調査した結果は第5表
〔上縁に発生するもの）第6表（下縁に発生するもの），第7
表（申聞に発生するもの）のごとくである。即ち，下縁に
発生するものが，上縁に発生するものよりわずかに多く，
また中閻に発生するものは，上縁，下縁に発生するものに
比較してきわめてすくない。
　2）同様にして．骨増殖の出現部位を，レ線像影によっ
て調査した結果は，第8，9，10表のごとくである。
　即ち，以上によれば，下縁に発生するものが上縁に発生
するものよりわずかに多く，中間に発生するものは骨酪標
本による調査成績におけるものよりさらにその出現率が低
下している。これは中間に発生するものは，レ線側面像で
第3表　各胸椎における骨増殖出現頻度（骨酪標本）
　　　胸
刺rv
椎 番 号
年　代　　工 皿 v　　l　vr w　　　別 x XI 訓計
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
?「??????????????? ???? ー?ー???? ? ??? ???? ??????　0
　3
15
17
35
38
108
　1
　5
15
22
41
47
131
　2
　6
15
29
37
59
148
　7
15
31
25
51
75
204
　1
　8
27
17
37
57
147
　19
　64
166
181
339
419
1188
第4表　各胸椎における骨増殖出現頻度（レ線像〕
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
胸 椎 番 尋
?????????? 刺
????????????
?????? rv
??ー??????
v
???? ??
vr
　l
　o
　o
　4
　7
　8
20
V皿
????? ???
wm
??? ??????
x
　1
　2
　5
　9
13
23
53
??????
別 計
??? ?????　5
16
36
53
88
157
355
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第5表　胸椎上縁に発生する骨増殖（骨酪標本）
年　代
胸 椎 番 号
1 皿 ］1［ IV v V：I　　　V皿　　　1狙 x XI 皿 ??
20－29
30一．n，g
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
??????? ???? ???????
1
???? ?????????o　　　o
O　　　l
4　，　5
3　！　6
7　i　13
13　11
27　36
??????? ?←?『?? ????? ?? ???? ?ー?? ?　4
　6
11
14
25
40
100
????????10
23
70
76
153
195
527
第6表　　胸椎下縁に発生する骨増殖　（骨酪標本）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
胸 椎 号
1 rt ］］1 IV v VI　　　VH　　　皿 x XI x皿 ???????? ? ???? ????
2
?????????????
???
????? ???」 ???? ???? ???????? ） ????
???
?? ??　7
47
70
90
161
213
570
第7表　胸椎の上縁と下縁の中間に発生する骨増殖　（骨潴標本）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
胸 椎 　　　　番
V皿　　　皿
号
? II 皿 ］．v v VI 眠 X X，1 皿 計????? ? ??? ? ???」???????????? ?????????????????????）?? ????? ?????????????
第8表　胸椎のヒ縁に発生する骨増殖　（レ線像）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
胸 椎 番 号
1 1r． ：H工 W v V工　　　Vli　　皿 pt X XI MI 計
???????????? ??? ????????????? ??????? ??ー??ー ? ???? ?? ? ??? ?　4
　6
16
26
44
67’
163
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第9表　胸椎の下縁に発生する骨増殖（レ線画）
年　代
20－29
30－39
40749
50－59
60－69
70以上
　計
胸 椎 番 号
?
?????
?
??1［ ? ??rv V
vr
???????????? ???? ???
vll Mll x??? ??? ????? ? ??0
2
5
2
4・
11
24
x皿
o
o
1
1・
2
10
14
??
　1
10
19
24
42
89
185
第10表　胸椎の上縁と下縁との中間に発生する骨増殖　（レ線路）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
胸 椎 番 号
1 II?????
11［
? ???
］v ??V ?ー?
vr W????皿 ?? ?
’x xi． 皿
?
? ?? ???? ←??? ??
は，骨の陰影の輪廓の部に発生するものは突出して認めら
れるが，その部以外にあたる部分に発生するものは椎体の
陰影と一緒になって明確な骨増殖の像となってあらわれな
いためである。
　3）骨増殖の発生頻度を，樵依の左側に発生するものと
右側に発生するものとにわけて，骨酪標本によって調査し
た結果は第11表のごとくである。即ち，右側に発生する
ものが，．左側に発生するものより，わずかに多くみうけら
れる。
　　　　第11表胸椎の左右側別による骨増
　　　　　　　殖の発生頻度　（骨1烙標本）
年　　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　陸
田　　側
10
27
80
96
167
198
578
右　　側
　9
37
86
85
172
221
610
??
　19
　64
166
181
339
419
1，188
　4．形態像：　形態像は，大別して，塊状，小塊状，橋
状，模状兄上，二一），鋸歯状，叉状の6形にわけた。
　1）塊状：　椎体の上・下縁に主として発生して骨増殖
の像が一塊となって生ずるもので，年齢が長ずるにつれて
増加し，かつ，その像も著明となってくる。
　2＞小塊状二上述した塊状の小さなもので，比較的若
年者に多く発生し，上・下縁に多いが椎体の中間に孤立す
るものもみられる。年齢の長ずるにつれて，像は大ぎくな
り，塊状が多くなってくるが，各年代では，この像が圧倒
白勺eこ多v、。
　3）襖三十状，1蝟状）：椎体の上・下両縁に発生する
ものであって，年齢の若い時代には比較的すくなく，また，
あるにしてもその像は著明でなく，年齢が長ずるにつれて
大き’く，かつ，著明となってくる。この形は，いつれも前
述した塊状の形が変形して生じたと忠われるもので，その
形によって，いわゆる襖状をなすもの，または猛禽類の携
のような形をなす嚇状のもの，あるいは，黒人の唇のよう
な像をなす唇状のものがあるが，この三者は形態的には同
じ性格のものなので：儲［1一括した。この形態の発生部位は
」二・下縁であって，胸椎の下部，即ち第X，XI，　XH胸椎
の部に多く，また，その形も，いちぢるしく大きなものが
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　4＞橋状：前述した回状，鵬状，羽状の変形したもの，
即ち，それ等の像が著しく大きくなり，相隣接している椎
体が癒合して，あたかも回状をなすものである。この例も，
もちろん年齢の若い時代にはみられず，年齢が長ずるにつ
れて増煎し，高齢となるにしたがって，その像も著明とな
ってくる。この像は，レ線上では著明にあらわれる。
　5）鋸歯状：主として椎体の上・下縁あるいは，その
附近にみられるもので，のこぎりの歯のように不整な像を
示すものをいう。これは比較的年齢が若くして多く発生す
るが，年齢が長ずるにつれて，その出現率が低下するのは，
この形が，将来，塊状のものに変形するのではないかと思
われる。即ち，年少者に生ずる鋸歯状のものは波状をなし
て鋸の歯の形が小さいが，高齢者に生ずるものは鋸歯状の
凸凹の像が鈍で，むしろ塊状に近い形をとっている。レ線
的忙は若年者のものでは著明な像として現われず，高年者
　　　II　　　　　　　　　　　　　　札幌医誌1956
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ち
のそれは小塊状の像として現われている。
　6）涜状：主として椎体の中問に突出独立していて，
あたかも涜のような形をなしている。その出現率はすくな
く，主として椎体の上・下の中侯爵の前縁に多くみられる。
この像は年齢の比較的若い時代にみられ，高齢になると，
小塊状に変形する傾向がみられる。即ち，若年者にみられ
た疵状のものが高齢になるにつれて，周囲から骨増殖がす
すみ，回状よりは，むしろ小塊状に近い形となってみられ
る。
　以上のごとく大別した骨増殖の6型を，年齢別に骨賂標
本によって調査した結果は，第12表のごとくであって，比
較的年齢の若い年代には，小塊状が圧倒的に多く，鋸歯状，
涜状，襖状と各種の形態がみられるが，大体，代表される
ものは小塊状，塊状，鋸歯状，および疵状であって，年齢
が長ずるにつれて塊状，小塊状が大部分をしめ，鋸歯状，
涜状は減少し，これにかわって襖状，僑状が現われている。
第12表　胸椎における骨増殖の形態像（骨酪標本）
年　　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
形 　　　　　　態
獣唇状酬
像
塊　　状 小塊状 鋸歯状 橋　　状 疵　　状
　　o
　（o％）
　12
（18．7％）
　31
（18．4％）
　61
（33．7％）
　132
（38．9％）
　180
（42．7％）
　13（68．4％）
　20（31．2％）
　80（48．1％1
　87（48．0％）
　134
（39．5％ノ
　164
（39．3％）
　　　1
　　（5．3％）
　　　6
　　（9．3％）
　　　8
　　（4．8％）
　　　14
　　（7．7％）
　　43?　（12．6％）
　　37　　（88％）
　　3
（15．7％）
　14（21．8％）
　26（15．6％）
　　8
（4．4％）
　14（4．1％）
　16
（3．8％）
　　o
　（o％）
　　o
　（o％）
　　3
（1．8％）
　　2
（1．1％）
　　6
（17．6％）
　15（3．0％）
　　2
（10．5％）
　12（18．7％）
　・18
（10．8％）
　　9
（4．9％）
　10
（2．9％）
　　7
｛1．6％｝
第13表　胸椎における骨増殖の形態論（レ画像）
年　　代
20－29
30－39
40－49
50－59
6e－69
70以上
形 態
獄猷酬
血
塊　　状 小塊状 橋　　状
　　o
　（o％）
　　4
（25％）
　13（36．1％）
　18（33．9％）
　46（52．2％）
　64（40．7％）
　　4
（80．0％）
　　6
（37．5％）’
　18（50．0％）
　19（358％｝
　21（23．8％）
　53（33．7％）
　o（o％）
　o（o％）
　o（o％）
　2（3．7％）
　3（3．4％＞
　13
（8．2％）
鋸歯状 疵　　状
　　1
（20．0％）
　　6
（37．5％）
　　4
（11．1％）
　11（20．7％）
　16（18．1％）
　25（15．9％）
??????????????????????????　o（o％）
　o（o％）
　1（2．7％）
　3（5．6％）
　2（2．2％）
　2（1．2％）
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　レ線船影成績では，骨酪漂本所見に比較してその出現率
も滅少し，またその形態像も，かなりの差が認められる。
即ち，レ巨像では，すべて側面撮影のみでおこなったもの
であるから陰影として明確に現われないものもあり，また，
骨油標本で確認された形が，レ線上では他の種の形の像と
して現われるものもある。形態的にいって塊状，模状，白
状，橋状等は同じ系統のものであるが，骨鋸標本では，塊
状と襖状のものとは，あきらかに区別しうるものであるが，
レ線上では骨賂標本であきらかに塊状とみとめられたもの
が唇状，襖状として現われるものが多い。したがって襖状
系統の出現率もレ線上では高率となって現われている。こ
れは側面撮影のみによって記載されたことが主な原因であ
り，またE状のものも同じ理由により椎体前面に現われる
もののみ陰影として証明でき’る。鋸歯状のものは陰影とし
て明示しえない程度のものであって，骨際標本のものを対
照として，わずかに証明できるもので，殆どレ線上では鋸
歯状としては証明でき・ない。すなわち，レ鼠子影による調
査成績は第13表のごとくである。この成績を各年代から
総括的にみると，大部分をなすものは，骨骨各標本による成
績と同様に，塊状，小塊状であって，襖状のものがこれに
つぎ，年齢の長ずるにつれて塊状が多くなり，かつ，像も
大きくなり，同様に襖状，喫状のものも，しだいに増加の
第16表腰椎における骨増殖の体別
　　　　出現頻度（レ線倒
年　代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
体　　数
??????
出現体数
???????
出現率
　（％）
21．4
35．7
55．0
83．3
90，5
100．0
第14表腰椎における骨増殖の体別
　　　出現頻度　（骨賂標本）
第17表腰椎｝こおける骨増殖の総椎
　　　数出現頻度（レ線像）
年令（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
体　数
14
14
20
12
21
22
103
総椎数
70
70
100
60
107
110
516
出現価数
10
ユ1
35
39
81
98
274
出現率
　（％）
14．3
15．7
35　0
65．0
75．7
89，0
52．9
年代（歳〉
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
体　　数
???????????
出現体数
?????????????
出現率
　（％）
28．6
50，0
60．0
83．3
90．5
100．0
第15表　腰椎における骨増殖の総山
　　　数出現頻度　（骨牌標本）
年代（副引数
20－29
30－39
40一一49
50－59
60－69
70以ヒ
　計
14
ユ4
20
12
21
22
103
繍酬・購
70
70
100
60
107
110
516
16
19
44
43
86
102
310
出現率
　（％）
22，9
27．1
44．1
71．7
80．4
92．7
60．8
傾向をとる。
11．腰椎について
　1，性別および年齢別出現頻度：
　1）腰椎における骨増殖の性別および年齢別の出現頻度
を高高標本によって調査した結果は第14，15表のごとく
である。
　2）同様にして腰椎における骨増殖のレ線的検索をおこ
なった成績は，第16，17表のごとくになる。
　以上の第14，15，16，17表をみると，若年者であるほど
外骨腫様骨増殖の肉眼的所見とレ線的所見との差が大であ
り，年齢とともに，その差はしだいに小さくなり高齢者で
は，まったく一致してきて，すべてがレ線写真で陽性とな
ることがわかる。しかし総椎数から観察すれば，実例所見
とレ線所見との隔差は，かなり大であって，レ線所見で陰
性になるものが相当に．多数であることがあき’らかである。
　2．各腰椎における区域別による出現頻度＝
　1）骨酪標本によって調査したこの結果を総括すると，
第18表のごとくであって，一般的に外骨厘様骨増殖は，第
1腰椎においてすくなく，以下，尾部に近ずくほど，より
多くなるが，とくに第4腰椎における発生が，すべての年
齢期に．おいて，もっとも頻発することがわかる。また，区
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第18表　　腰椎における骨増殖の区域別出現頻度　（骨酪標本）
札幌闇闇1956
年代（歳）
20－29
30－39
4049
50－59
60－69
70以上
　目
貼数
??????????????
出現回数
???
1
?? ?????
l1
???????????
：皿
?? ???
?????
耳
???????? ?
v
?????????? ?? ??
??
16
19
44
43
84
102
308
第20表　腰椎における骨増殖の出現頻度（レ線像）
年代（歳）
20一一29
30－39
4049
50－59　．
60－69
70以上
　計
体数
14
14
20
12
21
22
103
出現体数
???????ー????
1
ー ??????
II’［
???
皿
?????????????
rv
????
v
? ????????
??
10
11
35
39
79
98
272
第21表　腰椎｝こわける骨増殖の年令肌区域別，椎別出現数（レ線像〕
年代（歳） 上下別
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
　計
????????????
?
皿 皿 rv v vr
副正「側
正　　　　　側　　　　　別
正側正側正「側 目側正??
?????
?
1
?
?????
18
??
????????????
????
01
? ?? ?
??????
????
12
??? ???
10?????
1　［　2
????????
1
1
?
291
?
0
??
2
計
?
?
?
S22
?
i18　i
471
???
第19表　腰椎における骨増殖の一括出現表（骨身標本）
腰　椎
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
上下別
??
??
??
50－59
60－69
??
??
?
1［［ 皿 rv v vr
　　左正中面　　　右左1右
右 別
左
?
???
??
正中面
右1左
1　1
212
右
???
左
??? ?ー????
???????
212
1il
???
??
1
?←??
???
70以上
劇，
下15
1
??
??? ?
?????
612
7　4
?
???
13＝1　11」2！7
31　」A　：
　12i7，510
6
???
　f5162414
13
3
10
16
2
15
9
?????
????
??
??
?）??
????
左差牲右1左
　12121
2，1
ー?? ???
????
???
正中面
左1右
??
??
13
V
9
1
9
2io
?
2
???
17
1
9
19
3
10
8
????
〔???←
?
??
?
???
1
??
5　5
1　1
1’8
012
?
???
13　・　11
6！9
??
lo　r　lo
212
18
1
9
19
1
12
3
17
U
?????
右
?
??←
左
??
??
??
?????
正中面
左1右
???
1
???
???????﹈
右 左 正中面左：右?
???
?」??
???
?
　L812112
　i
?
1
??
11　16
2　4
13
X
16
2
5
　　　　　4sg 1　3s i 47　1　67
14
T
??
??
18　12
10　8
??????
右
???
計
計 26 61 62 22 21 77　1　73　i　2129　1　8283
31
3
32
27 35 92 76 51
30
3　ら18　　薔
88
1
25
　　　・s　　・　）1
92
6　　　昌43
188
　6102
259
　11183
112　1 2 　　33i　1　iosi
㊤9
怩X?
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管下出現頻度を一括して表示すると第19表のごとくであ
る。
　以上の結果を要約すると，肉的を通じ，左・右側面，お
よび左・右正中面とも，その発現頻度には大差はないが，
上・下辺橡における発現頻度を比較すると，各椎骨を通
じ，上縁における発現数がはるかに多くなついてることが
わかる。
　2）X線撮影は側面撮影であるため，発現部位をあらわ
すのに，便宜上，前正中線と左・右側線とのあいだを正中
面とし，左右側面より椎弓よりのあいだを側面として説明
する。
　各腰椎における区域別の骨増殖出現頻度をX線撮影によ
って調査した結果を一括すると第20，21表のごとくであ
る。
　3．各腰椎の形態像ならびにX線像とその発現数二形
態像を正確に表現するのは困難であるが便宜上，つぎの8
形態にわけた。
　1．塊状；2．小塊状；3．襖状；4．鋸歯状；5．　iNL状；
　6．涜状；7．帯状；8．棚状．
　以上のなかで，塊状，小塊状，襖状，丁半状，騰状，疵
状のものについては前述したが帯状とは，椎骨辺縁あるい
は椎体に横に細長く連続して帯のごとく，ほぼ凸凹なくあ
らわれるものであり，棚状とは，椎体辺縁から，⊥記の帯
状のごとき形態で椎体より突出しているもので棚のごとき
形態を示すものである。
　骨増殖の出現部位を上縁，と下縁椎中央部にわけ，まず
肉眼的形態像とその発現数を調査した結果は第22表のご
とくであり，おなじくレ線出題により，その発現数を調査
した結果は第23表のごとくである。
総括ならびに考按
　以上，任意の胸・腰椎骨103体につき，椎骨の各堺筋面
をパラフィンにて接着して，椎体における骨増殖の状態を，
野際標本における所見とレ線撮影による所見と比較対照し
つつ調査検討して，その発現部位，年齢的関係，各椎骨に
おける出現率，骨増殖の形態像について検討をおこなった
が，つぎの事柄を明かにするaとができた。
　胸椎については，骨増殖の出現率を年齢別にみると，骨
儲標本では，20歳代では例数はすくないが26％であり，
30歳代では急に増加して642％となり，40歳代から50歳
代と漸吹増加して60歳代では82．6％となり，70歳以上で
は100％出現する。しかして20歳代および30歳代に発生
する骨増殖の状態は，50歳代以上に発生する’鄙磐殖の状態
とおもむきを異にしている。即ち，20，30歳代の骨増殖は
比較的に小さく，椎体からわずかに隆起する骨増殖のもの
が多い。このことは形態像にあってもみられるところであ
る。これが年齢が長ずるにつれて骨増殖状態も著明となり
1個の椎体に左右両面，または上下両脇に同時に発生する
ものが多くなる傾向を示している。これを各年代における
総半数に対して，発生する骨増殖のみられる椎体の数とを
比較すると，20歳代では5．5％で，30，40歳代と漸家上昇
し，50歳代では急激に増加し，70歳以上では60．5％とな
る。またレ線上でも，20歳代は2．7％であるが40歳代ま
でに三家に上昇し，50歳代で急激に増加して70歳以上で
は42．4％となっている。以上のことは年齢の比較的に若い．
時代では，骨増殖のみられるのは1例についても，12椎体
のうち，1個ないし数個発生するのみで，多発することは
すくないことを示し，年齢の増加するにつれて1体のなか
でも過半数の椎体に骨増殖がみられることを示している。
はなはだしい例では1体のなかに10ないし12椎骨に骨増
殖のみられたものもあった。換言すれば，年齢の若い時代
では，骨増殖は単発的であるが，年齢の長ずるにつれて多
発する傾向となってくる。
　方向を転じて椎体の1個をとり出してその発生状態をみ
ると，前述した所見と同様に年齢の若い時代においては椎
体に1個のみ発生するものが多いが，年齢が長ずるにつれ
て，とくに50歳以上の例においては，上・下縁および左右
両側面に同時に発生しているものが数多くみうけられる。
しかも1椎体に多発像をみるのは比較的胸椎の下部，即ち
第IX，　X，　XI，　XII胸椎に多くみうけられ，比較的胸椎の
上部，すなわち第1，II，　III胸椎にはみられがたいことは
人体を支える重心に近い胸椎下部がなんらかの原因で，力
がこの部分に過重に負荷されるためと思考せられる。この
事実はつぎの所見によってもうなづけられるところであ
る。即ち各胸椎骨に発生した骨増殖の出現率を調査するの
に，各年齢代をみても，第XI，　XII，　IX，　X胸椎が多く発
生しており，そのつぎが第VIII，　VII，　IV胸椎の群，つぎ
が第V，VI，　III，　II，1胸椎の群となっている。第X，　XI，
XII胸椎に多いことは，前述した事・実と一致するところで
あり，第VII，　IV胸撫こ上［鮫的多いことは，人体の胸椎の
生理的轡曲部に近い第IV，　VII胸椎が，やはり同様の関係
で過軍な負荷が与えられているためと思われる。
　つぎに骨増殖の出現部位，ことに椎体を上縁，下縁，目
縁の中間の3部にわけて調査すると，発生した骨増殖の総
数1，188個のうち，上縁に発生したものが527個で44．3％，
下縁に発生したものが570個で47．9％，中聞に発生したも
のが91個で7．6％であり，上縁，下縁の発生頻度には大差
がなく，わずかに下縁の方が多く，巾闇に発生するものは
上縁，下縁に比して，はるかに発生頻度が低い。レ線上で
も上縁に発生したものが163個で45．6％，下縁に発生した
第22表　　腰椎における骨増殖形態像の出現部位　（骨賂標本）
形態像　　塊　　状 帯　　状 鋸歯状 疵　　状
　　　　　　　　　　　　上上1下［中剰上司峡1上
襖　状　　小塊状　　棚　状
年代幟）
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
計
　　　　　　下　　　　　　　　別下仲央’1　L下中央上下陣剰上 下中央上1下陣央
14
12
47
34
102
125
334
9
6
6
23
54
102
200
????6　15
9　14
9　14
37　1　11
53　1　20
62　1　43
176　1．　87
???? ??????
11
??
???
??
???? ? ??? ?? ?? ??? ? ?｛?? ?? ?
第23表　腰椎における骨増殖形態像の出現部位（レ線像）
形態像
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60－69
70以上
計
塊　　状 帯　　状 鋸歯状 襖　　状 椎　　状 小塊状
棚』 @状
　　　　　　　　　　　　上上下中央1上［打陣央上下峡上 下　　　　　　　　　別下中央I上国中央上 下1中一国下中央
2
8
24
26
35
41
136
????? ?? ???
???
（?
??
?
??
??? ?
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ものが185個で51．8％，申問に発生したものが9個で25％
わずかに下縁は上縁より多く，上間に発生するものの発生
頻度は，大酪標本によるものよりさらに低下している。ま
た左側，右側に大別して出現率をみると，左側が528個，
右側が610個であり，右側がわずかに多いだけで，左・右
両側の発生頻度に．は大差はみとめられなかった。即ち胸椎
においては，腰椎にみられるように判然とした左右，上下
の発生率の高低はみられなかった。
　形態像は，塊状，小塊状，避状騰状，唇状），橋状，鋸
歯状，沈子に6大別したが，各年齢全体を通じて塊状，小
塊状がその大部分をしめている。齢齢の若いものにおいて
は，小塊状のものが大部分をしめ，鋸歯状，涜状がこれに
つぐが，これ等の年代では骨増殖の状態がそれほど著明で
はなく，ことに鋸歯状のものが骨賂標本上でのみ証明でき
る程度のものである。琵状のものは主として椎体の中央部
に独立性たできるものが多くみうけられる。また，時とし
て椎体の上縁，下縁にそって生ずるものがある。20～40歳
にみられる骨増殖は小塊状を主体とし，これに鋸歯状，涜
状の順で，これ等の形態像で代表されるが，50歳以上にな
ると塊状が漸次その数を増して小塊状とほぼ同率の出現率
をしめし，襖状形のもの，橋状が増加してき’て鋸歯状，苑
のものの出現率は低率となってきている。これ蹄形解像の
下生を考えるに，若年者にみられた涜状のもの’h　X・tw少した
ということは，50歳以上になると椎体の中間にも独立性の
小塊状の骨増殖がみられることから，涜状のものが将来小
塊状に変形するものとみられる。鋸歯状のものも同様に小
塊状，塊状に変形する傾向があるように思われる。回状は
相隣接している襖状形のものが変形して癒合して回状とな
ったものであるから，橋状のものは模状形の変形であり，
また模状形のものは塊状，小塊状の変形と考えられるから
50歳以上にみられる骨増殖は骨増殖が高度に進んだ形の
大ぎな形態像をしめすことになる。骨増殖は前述したとお
り，第X，XI，　XII胸椎にもっとも多く，またこの椎体に
骨増殖の高度となった像をしめすものが多く，かつ，左右
両側に同時に発生するものが多くみられる。このように骨
増殖がこれ等の部に多く，かつその高度な形のものが多い
という事実は，やはり，体の重心に近づくための過郵：な負
荷現象であると思われる。また骨増殖の像の興味ある事実
は，1椎体の下縁に骨増殖があるならば，そのすぐ下部に
ある椎体の同期の上縁に対照的に骨増殖がみられることで
ある。しかもこの像の変形が進めば，野鴨の形をとること
になる。これは発生部位を考慮にいれなくても個体のそれ
ぞれの条件により，静動力学的関係で発生するものと思わ
れ．る。
　形態像のレ線像は年齢の若い年代では一般にト駆見率は低
いが，側面撮影のみのためにもよるが，とにかく著明な骨
増殖としてあらわれないことは，四声標本所見からいって
証明されるとおりである。50歳以上に発生するものは漸
次，その像も著明となり，また大きな像をしめしている。
形態像は骨酪標本のものとはいささか違い，骨子標本で塊
状とみとめられるものが，レ線上では隅隅形のものとなっ
ているものもある。したがってレ線上と骨賂標本による形
態像について一様に比較することはむずかしいが，骨増殖
の進んだものはあきらかに塊状，また襖状（唇状，1蜻状）の
肺野として現われる。
　腰椎について，骨増殖の出現率を年齢別にみると，開門
標本では20歳代では28．6％であり，30歳代ではすでに50
％に出現し，40歳代と漸次増加し，50歳代で急激1こ増加
して83．3％となり70歳以上では100％の出現率をしめし
ている。これを各年代における総椎数に対して，発生する
骨増殖のみられる椎体の数を比較すると20歳代では22．9％
であるが，30歳半では27．1％と漸次上昇し，50歳代で71．7
％となる。この出現状態をみるに胸椎におけると同様に若
　　　ら年者では出現率は低く，また発生する数もすくないが高令
になるにつれ，ことに50歳代になり急激に出現が高くな
ることは，腰椎における年令的の重力の負荷が，かなり重
要環される專実であるように思われる。つぎに，区域別の
骨増殖の出現率については大き’な差異はみとめられない
が，各年代を通じて上縁の方が下縁に比して断然多く出現
している。このことは胸椎におけるものと趣を異にしてい
る。即ち上縁に発生するもの688個，下縁が393個で，上
縁の出現は下縁の像ぼ2倍の頻度である。これを年代別に
みると，調査成績の示すごとく，20歳代，30歳代において
は，上・下縁別の差は殆どみられないが，40歳代，50歳代
では，山門は上縁の半数以下である。しかしまた60歳以上
になり漸次，上・下縁の出現率は同率に近づいてきて，高
齢にな．るにつれ，上・下縁とも平均に現われるようになるε
左右別出現頻度についてみると，椎体の両側面での出現頻
度には大差がみとめられず，第1，III腰椎では左側面，第
V腰椎では右側面に多くみられる。また正中線を境として
右側と左側にわけてみるに，第1腰椎より第IV腰椎まで
は左側に多く，第V腰椎では右側に多い。また，出現内数
を第1腰椎より第V腰椎までにわけて観察するに，第IV
腰椎がもっとも多く，つぎに第V，第III，第II，第1の
順であり，これは出現椎数によるものであるが，出現部位
の数からみても同様である。
　つぎに形態像についてみると；20歳代においては塊状は
全局現56箇所のうち24箇所に出現し大半をしめるが，半
数以下であって，しかも骨増殖のすくないこの年代におい
ては，形態は小さく，辺縁よりむしろ椎体面にあらわれる。
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また全椎に同じ形態を呈するのはすくなく，左右では状態
のことなるのをみる。30歳代においては全出現51箇所の
なかで塊状は18箇所であり，また，ひとつの腰椎について
みても形態をことにし，20歳代と同様のことをいうことが
できる。40歳代では，塊状はもちろん多いが，鋸歯状は29
箇所で多いのがめだっている。また出現率のやや多くなつ
くるこの年代では，ひとつの腰椎では，丁丁が同様の形態
を示すのが特徴である。50歳代では，塊状は59箇所では
ほぼ半数に近い。特徴的なのは帯状が48箇所で，はるか
に頻発する。この事実は，この年代にいたると，骨増殖出
現頻度はたかくなっていて，形態的にも連続して出現する
ものが多いことをものがたる。またこのことは，50歳以上
の高年齢の場合にも同様のことがあてははまるのである。
椎体中央面に出現せる骨増殖は6箇所で形態像も塊状，小
塊状で出現箇所も多い。60歳代においては塊状は160箇所
で半数以上にみとめられ，また50代と同様，帯状は75箇
所ではるかに出現数が増加する。この年代には2体の腰仙
椎（腰椎化）をみとめるのであるが，2例とも各椎に塊状な
いし帯状の骨増殖をみとめる。70歳代以上では，骨増殖の
出現率は非常にたかくなっており，60歳代と同様に塊状は
234箇所で半数以上をしめ，また帯状は105箇所，鋸歯状
は40箇所と1いつれも多数出現している。椎体面中央に
出現している箇所も多く11箇所にわたり出現し，塊状，小
塊状を呈する。80歳代においては全：椎に出現し，塊状と帯
状が大部分で骨増殖が連下してあらわれる。
　つぎにX線所見による骨増殖の像影頻度は前述の実際
的所見に比して一般的に低く，傾向としては同様で，その
二二頻度は20歳代では21．4％，椎数的には14．3％であり，
30歳代では35．7％，椎数的には15．7％で，実際的所見と
同様に両者の差は若年者ほど大で，像三二数はすくなく，
調査せる腰椎で2～3椎に発現することがわかる。また実
在数とこのX線像影所見とにおける差は，若年者ではそ
の形態が小さく限局していて範囲のせまいために実在的に
みとめられてもX線的にはみとめられない例の多く存す
ることをものがたるものである。即ち疵状，小塊状あるい
は帯状にあらわれても小範囲のものはX線にて撮影する
揚合にあらわれないからである。しかして高年齢にすすむ
につれ，出現率も増し形態的にも大きくなるにしたがい，
実侮とX線肝見との差はすくなくなってくる。40歳代で
は体別的には55％に，椎数的には35％で，いまだこの年
代では両者の差は大であるが，突在的所見のそれとの差は
すくなくなり。このことは形態像も大き’く大部分がX線
像上にあらわれることをものである。50歳代にいたると急
激に発現率をまし83．3％で，椎数的には65％で，両者の
差は漸次すくなくなってゆく。この体別発現率は実在所見
と同数であり，このことは骨増殖の形態像が大，かつ広範
囲であるがために，X線所見に全部陽性としてあらわれる
からである。60，歳代ではさらにたかく90．5％で，それと
同様に椎数的にみても，75．7％で増加し，両者の差はさら
にすくない。70歳代以上では，発現率は100％であり，椎
数的には89．0％となり，骨増殖のレ線上の陽性度も高度と
なってくる。
　つぎに区域別にみたレ線所見による骨増殖像影陽性率を
みるに，上縁のほうが下縁よりはるかに多く出現してい
る。30歳代より50歳代にいたる上・下縁解発現数につい
てみるに下縁は上縁の半数以下であるが，60歳，、70歳代で
は上縁と下縁の発現数の差はすくなく，80歳代ではほぼ同
数を示している。総じてX線所見による上・下縁の発現数
の差は，肉眼的のそれよりも大になっていることは，上縁
に出現する骨増殖が形態的に．大，かつ広範囲にあらわれる
ことをものがたるものである。左右別発現頻度をみるに，
実在的所見とことなり側方撮影なるためにこの対比は困難
であるが，側面と正中面とにわてけ観察するに正中面に発
現するのが圧倒的に多いeまた発現計数を第1腰椎より第
V腰椎までにわけで観察するに肉眼的所見と同様に第V
腰椎が最も多く，第V，第III，第II，第1の順位である。
　つぎにX線所見による形態像をみると，全般的にみて，
側方撮影なるため塊状以外の他の形状が塊状としてみとめ
られることが多く，肉眼的所見と比しては塊状が多くなっ
ている。20歳代で椎体面中央に出現した3椎はX線所見
ではみられない。このことは側面撮影によってみても椎体
面に出現した窮状，小塊状の骨増殖はみられないのであっ
て，正面撮影に．よっては，みいだすことのさらに困難なる
ことを思わせる。30歳代では20歳代とほぼ同様のことを
いいうるが，形態像の個々の例では，かなりの差異を示し，
実在所見とX線所見とでは往々にして大ぎな差異を示し
ており，X線所見のみにてその形態を考察することの困難
を思わしめる。50歳代では塊状を呈するものが非常に多く
形態像も大きく椎体中央面に出現している箇所も，X線写
真でも各々塊状，小塊状と明瞭にみられるのが特徴的であ
る。60歳代にいたると塊状は上・下縁ともに多くみられ，
ほぼ同数にあらわれ，また襖状，小塊状が非常に多くあら
われている。70歳代でも60歳代と同様に塊状，帯状の多
くあらわれているのが特徴である。
　さて，ひるがえって変形性脊椎症について考えてみると，
Assmannの主張するごとく骨の変化のみについて，これ
を変形性脊椎症と命名することの妥当でないことは，すで
に浪越の指摘するところであり，また従来のごとく本症を
老人性疾患とみなす見解の妥当でないとは，多くの学者の
みとめるところであり，またその本態が，従来，多くの学
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者によってみとめられているBenekeの説のごとく，椎間
軟骨の第1多（性退行変性のみによるものとは，にわかに断
じ難い点がある。このように骨増殖の変化を考えてくる
と，その完成された形態において，本変化はまったく外骨
腫Exostoseの範曙に含めらられるべきものであり，これ
等の脊椎各部における骨変化は，・一括して外骨踵様骨増殖
なる大範疇に含めざるをえなくなるのであり，従来の変形
性脊椎症なる名称は，まったく臨床的命名であって，浪越
の強調するごとく臨肱病状をともなった脊椎の骨性変化の
みに付せるべきものであるという見解と一致することとな
り，骨変化自体としては，外高点温温増殖といわざるをえ
ない結論となるのである。
結 論
私は，任意にえらんだ105体の胸・腰椎骨につき’，その
外骨腫様骨増殖を実？則調査し，あわせてこれを胸・腰椎柱i
として復元してレ線的に研究し，その比較検討をおこない，
つぎのごとぎ結論をえた。
　1）骨増殖は，胸・腰椎骨ともに，20歳代では20％以
上に発現し，漸次高齢になるにつれて増加し，さらに50歳
代から急増し70歳以上では100％となる。
　骨増殖の出現面諭による出現頻度は，すべての年代を通
じて胸椎より低く，胸・腰椎ともに若年期ではきわめて低
く，漸次加令とともに増加し50歳代から急激に増加して
くる。
　復元胸腰椎柱のレ線上での発現頻度は，体別による出現
頻度，宿雨による出現頻度のいつれも実測調査成績より低
いが，年齢的よりみた増加状況は，突測成績によるものと
同様である。
　2）胸・腰椎骨の椎別による出現頻度は，実測成績，レ
線成績ともに第IV腰椎がもっとも多く，つぎが第V，　III，
II腰椎であり，第1腰椎，第XII胸椎，第X1胸椎は大差
がないが，第XI胸椎は第XII胸椎より多く出現している。
第VIII，　VII，　VI，　V，　IV胸椎は一段とすくなくなり，第
III，　II，1胸椎にいたっては，いちぢるしく減少している。
　3）骨増殖の出現部位を，上縁・下縁にわけて出現頻度
をみるに，実測成績でもレ線成績でも，胸椎においては下
縁に多く出現し，腰椎においては上縁がはるかに多く出現
している。
　左右別による出現頻度には大差はみとめられなかった。
　4）骨増殖の形態像は，塊状，小塊状，鋸歯状，襖状訓
説，唇状），劇論，橋状に大別し，さらに腰椎においては鋸
歯状の変形したと思われる棚状，帯状があらわれるが，年
令の比較的若い時代では，小塊状，涜状，鋸歯状のものが
多く，大きさも小さいが，加令とともに形態像もことなり，
塊状，小塊状，渦状，噛状のものが多く，大き’さも大き’く
なってくる。
　5）以上を要するに胸・腰椎における外骨面様骨増殖は，
20歳代の若年者よりすでに出現し，いわゆる変形性脊椎症
というべき薔明な骨変形をきたす以前にすでに，レ線学的
にはなお証明不可能な小骨増殖が椎体の各部に出現するこ
と，およびレ線学的にみられる形態像は，実際のそれとか
なりの差があることを明かにした。
第2部　生体のレ線学的研究
緒 言
　わたくしは，外骨腫様骨増殖について，すでに，103体
の骨面標本で，脊椎骨の発生状況，形態像を調査し，さら
に，これ等の側面レ線撮影により，骨増殖が如何にあらわ
れるかを調査した。
　骨酪標本については，椎体のレ線像は軟部組織をとりの
ぞいてあるため，その陰影は鮮明であるが，．骨増殖の出現
率は，骨壷標本の観察成績より低くあらわれ，また，形態
像もかなり異なっているが，これが実際に生体においてレ
線撮影をおこない，その出現率，および，形態像を調査す
ることは，臨鳥山，解剖学的にも意義ぶかいことである。
　わたくしは，第1部における実測成績，レ虚像影成績を
参考として，生体におけるレ線撮影をおこない，その出現
状況，形態像を調査し，これによって，生体の骨増殖が，’
どの程度に発生するかについて考察を加えた。
調査材料および調査方法
　昭和28年4月より，札幌医科大学放射線科外来で，脊椎
骨の側面影像を撮影した患者のうち，カリエス，骨折など
の，骨に病変のない患者を任意に212例をえらび，骨増殖
の発生部位を，椎体の上縁，下縁，および，上下両縁の中
間に発生するものと3大別して，その陽性率，ならびに，
年齢との関係，形態像について調査した。
　なお，1人の患者で，胸・腰椎を一緒にした例数を集め
ることは困難なため，胸椎と腰椎を別個の生体について，
胸椎は212例，腰椎は190例について調査したが，このほ
うが任意に撰んだという点で，かえって統計的数字に信蔽
性をえたと思う。
　また年齢別調査においても，骨酪標本の調査材料では，
若年者がすくなく，高年者が多かったが，生体におけるも
のは，高年者がすくなく，若年者が圧倒的に多くて，一見，
骨酪標本との比較対照が許るされぬがごとくにみえるが，
この事実も任意に撰んだという点と，臨殊の実態が如実に
示されていると考えれば，かえって比較対照に有意の差が
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把握できるかいなかの問題も含まれていて興味があるの
で，まったく白紙で年齢別的に調査したが，その発生状況
が，ほぼ一致したことは一段と興味がある。
第24表　胸椎における個体別骨増殖
　　　出現頻度　（生体レ画像）
年代（歳）
　　　　　　　　　調査成績
1．胸椎について
　1．性別および年齢別出現頻度：　レ線撮影をおこなっ
た外来患者212名を，20～29歳，30～39歳，40～49歳，
50～59歳，60歳以上の5組にわかち，まず，性別による骨
増殖の発生頻度を調査した結果は第24表のごとくであり，
ついで，骨増殖の発生頻度を発生椎数により年齢別に調査
した結果は第25表のごとくである。
　2．各胸椎における出現率：各胸椎における骨増殖の
出現を年齢別に観察した結果は第26表のごとくである。
　3．骨増殖の出現部位：　各胸椎において，骨増殖の出
現部位を，椎体の上縁，下縁およびその中開に発生するも
のとにわけて，これを年齢別に観察した結果はそれぞれ，
第27，28，29表のごとくである。
　4．形態像：形態像は大別して，塊状，小塊状，橋状，
襖状（唇状，臓状），兆状の5形にわけた。
　各形態像の説明は，第1部に詳述したとおりである。
　各胸椎における形態像を，生体におけるレ思考影像によ
つて観察した結果は第30表のごとくである。
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
例　　数
97
66
24
18
7
????????
?? ???
???????
???1??
??????
出現例数 出現頻度
　（％x1
5
16
8
12
7
??????
?????? ?
?????????? ?? ??
5．2
．　24．2
33．3
66．6
100．0
第25表　　胸椎における骨増殖の出現
　　　椎数頻度　（生体レ線像）
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
例　数 二子出現騰
??????? ? ?1164
792
288
216
　84
「??????
出現頻度
　（．Oi．）
1．3
6．5
142
25，9
42．9
第26表　　各胸椎における骨増殖の出現数　（生体レ線像）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
　剛
材 椎
?
1　　1　1［ ■正　　　1V v 皿 v皿 皿 x 狙 計?????????? ?）??????? ??????? ?????????15
51
41
56
36
199
第27表　各胸椎の上縁における骨増殖出現数（生体レ線倒
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
　計
胸 椎
?
?
1工　　　：皿正　　　Iv v v．［ MI 皿 返 x XI x皿 ???????? ????????????? ?? ???????????????? ?
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第28表　各胸椎の下繍こわける骨増殖出現数（生体レ線像）
年　代
胸 椎
?
?
皿　　］1正　　Iv V　1．VI［ VII 田 m X IX 皿 計
20－29　1　0
30－39　1　O・
der49　1　0
50－59　1　0
60以上　　　0
　計　　　0
?????? ??????? ????? ? ?????????????　8
30
22
31
18
109
第29表　　各胸椎の上・下縁の中間における骨増殖出現数　（生体レ線像）
年　代
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
　計
測 椎
?
1 11　1　］II　1　IVV　1・vr V皿 Vl旺 皿 x XI 阻 ?＝?????? ?? ??? ?? ??????ー?????????
第30表　　胸椎における骨増殖の出
　　現形態像　（生体レ線像）
第31表　腰椎における個体別骨増
　　殖出現頻度（生体レ線倒
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
塊状
　　1
（6．6％）
　17（33．3％）
　14（34．1％）
　26・（46，4タ6）
　コ8
（50．0％）
小塊状
　9（60．0％）
　27（52，9％）
　16（39．0％）
　17（30．4％）
　6（16．7％）
橋状
　o
｛o％）
　o
（o％）
　o
（o％）
　o（o％）
　3
（8．3％）
櫻状，椎
状，唇状
　4（26．6％）
　5
回状
（24．3％）
　12（21A％）
　9〈25．0％）
（9．8’刀j1　（3，9％＞
10　i　1
　　　f
年代（歳）
　1
（6．6％）
　2
（2．4％）
　1
（1．8％）
　o
（o％）
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
例　数
　　6　4369　　9　26
　　6　3251　　9　19
　　62436　　9　12
　　61424
　　9　10
・・，錫
出現例数
6
16
16
21
10
?????
??1???
??1???
??1?
??????
出現頻度
　（％）
8．7
31．4
44．4
87．5
100．0
11．腰椎について
　1．性別および年齢別出現頻度：　腰椎における骨増殖
の発生頻度を性別によって観察調査した結果は第31表の
ごとくであり，ついで，骨増殖の発生頻度を発生椎数によ
り年齢別に調査した結果は第32表のごとくである。
　2，各腰椎における出現率；各腰椎における骨増殖の
出現を年齢別に観察した結果は第33表のごとくである。
　3．各骨増殖の出現部位：腰椎において，骨増殖の1－H
現部位を，椎体の上縁，下縁およびその中聞に発生するも
のとにわけて，これを年令別に観察した結果は第34表の
第32表　腰椎における骨増殖の出
　　現椎数頻度（生体レ線像）
年代（歳）
20－29
30－39
4e－49
50－59
60以上
例　数 総椎数
???????345
255
180
120
50
出現椎数 出現頻度
　（％）
菊．P・・
40　1　ls．6
40　1　22．2
63　i　52．5
38　1　76，0
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第33表　　各腰椎における骨増殖の出現数　（生体レ線像）
341
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
　計
椎
?
例　数　　出現体数 1 一［ ：n工 IV V　　　　計
69
51
36
24
10
190
????????????? ????? ???????? ??????????????????? ??????11
53
48
89
70
271
第34表　各腰台こおける骨増殖の上・下縁門出現数1生体レ線像）
椎　　名 ? 皿 W v 計
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
計
上下別
上　縁
下　縁
上　縁
下　縁
????
上　縁
下　縁
上　縁
下　縁
????
　　　　　　　　　正
正司側面塑側面正面
　側
側面
? ? ???? ?←? ?
　　　　　別
正面1側副正面堕
??
???
???
???
??
?
?
?
?
?
1
???
??
??
???
24
　118
? ?
??
?
?
?
14
S
1
??
35
　117
?
?
???
???
15
P
?
11
T
10
R
16
V
?
??
?
?
?
???
?
?
??
14
S
13
P
17
R
??
????
?
?
?
ー??
???
??
?
37
　　115
?????
?????
39
　　130
186
　　283
第35表　腰椎における骨増殖の出現形態像〔生体レ線像）
年代（歳）
20－29
30－39
40－49
50－59
60以上
　計
塊　　状　　嚇　　状
　6
22
18
45
23
114
?????
模　　状
??
小塊状
? ????
帯　　状
?????
棚　　状
???
計
11
53
48
89
70
271
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ごとくである。
　4．形態像：形態像は大別して，塊状，帯状，「蟷状，
撰状，小塊状，棚状の6形にわけた。
　各形態像の説明は，第1部に詳述したとおりである。
　各腰椎における形態像を．生体におけるレ線撮影像によ
って観察した結果は第35表のごとく’である。
総括ならびに考按
　以上，昭和28年4月より札幌医科大学放射線科で脊椎
骨の側面レ心像を撮影した患者のうち，骨折，カリエスな
どの病変のないものを集め，第1部におけると同様の調査
をおこなった。
　生体における側面レ線像は，軟部組織を含むため，骨賂
標本のみによるレ線像のような明確な陰影ではなく，場合
によっては骨増殖の判定に苦しむ例もあるが，すべてag　1
部の調査方法にしたがって判定した。
　骨増殖の出現率を年令別にみると，20～29歳では，胸・
腰椎ともに10％以下であり，年令の増加とともに，しだい
に増加して，50歳代からば急激に増加し，60歳以上では
100％の出現率となっている。60歳以上で出現率がユ00％
であるのは，すべて，かなりの腰・背痛を訴えて外来を訪
れた患者であるためであると思われる。
　骨増殖の状態は，若年者にみられるものはきわめて小さ
く，辺縁より僅かに隆起する程度のものが多く，年令の増
加とともに，しだいに著明となってきている。
　つぎに，各年齢における例数の総椎数に対して，骨増殖
の発生する椎体数を比較すると，胸・腰椎ともに3％以下
で，ぎわめて低率であり，年令の増加とともに，しだいに
増加するが，腰椎においては，50歳代から急激に増加して，
60歳以上では76％となるが，胸椎では，60歳以上で40％
代である。
　このことは，若年者に発生するものは1例q）うちでも1
個または数個の椎体より発生しないが，年齢の増加ととも
に，数多くの椎体に発生していることを示す。
　骨増殖の発生状況を，胸・腰椎について観察比較すると，
20～40歳では，比較的に小さな骨増殖が胸椎中部にみら
れ，胸椎下部と大差はなく，腰椎に発するものの鮭うが僅
かに大ぎいが，40歳代より高齢になるにつれて，脊椎下部，
即ち，第X，XI，　XII胸椎，腰椎ことに第IV，　V腰椎に多
く発生するようになる。
　発生部位では，胸椎においては，上・下縁に大差はない
が，腰椎では，上縁に発生するものが圧倒的に多い。r・1・r間
に発生するものは，辺縁にわずかな膨隆としてあらわれる
のみであるが，側面像では一部のみよりあらわれず，生体
に実存しているのはさらに多いことは，第1部の骨酪標本
の実態調査とレ線造影成績との比較により明かなところで
ある。
　形態像は，20～40歳にみられるものは比較的に小さなも
ので，胸椎では小塊状をなすものが大部分をなし，これに
襖状，涜状のものがつぐが，腰椎では小塊状，塊状が多く，
襖状，帯状がこれについでいる。40舌代より，塊状のもの
が，腰・胸椎ともに多くなり，同時に蟷状，襖状のものも
増加し，像が大きく著明となり，60歳以上となって，上・
下両縁の骨増殖が相癒合する高度なものもある。
結 論
　私は，骨賂標本による実測成紙レ彫像影野統および，
生休におけるレ線半影成績により，外骨腫甲骨増殖につい
て研究して，つぎの結論をえた。
　1）骨増殖は，20～30歳では出現頻度は低いが，40二代
より増加し，60歳以上になると，大部分の例に出現するに
いたる。また，若年者では，骨増殖は1例について1個な
いし数個の椎体にみられ，かつ，1椎体に1個だけ発生す
るものが多いが，高年者では，1例について数個以上の椎
体に骨増殖がみられ，かつ，1椎体に2個以上発生するも
のが多い。
　2）各胸・腰椎における出現頻度は，胸椎では胸椎下都，
即ち，第IX，　X，　XII胸椎に発生するものが多く，腰椎に
・おいては，as　IV，’V腰椎に多く発生する。
　3＞こ．の事実は，この外骨腫様骨増殖が，人体が自己を
直立せしめる機能，ならびに脊柱の二二運動に際し，もっと
も可動性のある部1立に頻発することを示し，ortho3’tatisch
に，もっとも負担のかかる部位に頻発するものといえる。
　4）骨増殖の出現部位を，椎体の上縁，’下縁，両三の中
間の3部にわけると，胸椎においては，下縁に発生するも
のが上縁に発生するものよりも，わずかに多いが，中間に
発生するものは，両者に比して，はるかに出現率は低い。
腰椎においては，上縁に発生するものが下縁に発生するも
のよりも多く，中問に発生するものは，ぎわめてすくない。
　5）形態像は，若年者では，小塊状がぎわめて多く，襖
状，塊状のものがわずかに発生するが，年齢の増加ととも
に，塊状，襖状，蟷状のものが増加し，形も大きくなって
きて明確な陰影としてあらわれる。
　6）すべて，レ線上にあらわれた出現状況は，痴話標本
における調査成績より，はるかに出現頻度が低いが，実際
の生体には，レ線にあらわれない督増殖の予想以上に多く
実在する事実を知った。
　押脚にあたり，貴重なる骨賂標本を呈供せられ，御教示，
御国錘をいただいた北大第二解剖学児玉教授に深謝しま
す。なお，本研究に関し，種々御教示をいただいた北大整
形外科島教授に感謝の意を表します。
　　　　　　　　　　　　　　　　（昭和31．12．2受付）
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